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　　　 Results:The　Lidocaine　concentration　of　A-NF-R10,　 A-NF-R30,　 and　A-NF-R60
were　25.05±2.39,19.06±4.54,　and　O.14±0.08μg/g　respectively.And,　the　Lidocaine　con-
centration　of　B-NF-R10,　 B-NF-R30,　 and　B-NF-R60　 were　8.46±1.44,12.08±1.65,　and
O.23±0.09μg/grespectively.Therefore,　the Lidocaine　concentration　in　mandibular　bone


























術やインプラン ト埋入術などは,初 回に,約 三倍
の同薬使用にも拘 わらず,平 均38分しか奏効 し





注入 し,骨膜剥離や注水操作が,そ の後の顎骨 リ
ドカイン濃度にどのように影響す るかを検討 した
ので報告す る。
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Fig.1 Method　of　general　anesthesia.
　 2.全 身 麻 酔
　 小動物用麻 酔器Soft　LanderR(新鋭工業,東 京)
にて,100%酸 素,5%セ ボ フル ラ ンで全 身麻 酔
導 入 後,気 管 切 開下 に100%酸素,4%セ ボ フル
ランで 自発呼 吸下 に全 身麻酔 を維 持 した(Fig.1)。
　 3.浸 潤 麻 酔
　 全身麻酔後,定 量式 の歯根膜 靱帯 内麻 酔用注射
器 シ トジ ェ ク トR(Heraeus,エクア ドル)と
CARPULER注射 針(33G,0.26×14)(Heraeus,
エ クア ドル)を 使用 して,2%リ ドカイ ン(1/80,000
ア ドレナ リン含有)(キ シ ロカ イ ン⑪カ ー トリッ
ジ,デ ンツ プ ラ イ三 金,東 京)0.5mLを,そ れ
ぞ れ 左 右 の 顎 骨 骨 膜 下 に,20秒 間 で 注 入 した
(Fig.2)。
　 4.実 験 条件の設 定
　 部位:浸 潤麻酔 と検体 の摘 出部位 として,下 記
2群 を設定 した。1)右 側 は,皮 質骨 が薄 く骨 密
度 の 低 い下 顎 角 部 をA部(angle　of　mandible)
と し,浸 潤麻 酔部位 は下顎 角 中央部(幅 径3mm,
皮質骨 幅0.6mm,骨密度140mg/cm2)とした。2)
左側 は,皮 質骨 が厚 く骨密度 の高 い下顎体 部 をB
部(body　of　mandible)とし,浸 潤麻 酔部位 は最
後 臼歯根 尖相 当部(幅 径6mm,皮 質骨幅1.5mm,
骨密度420mg/cm2)とした。 なお,皮 質骨幅 は小
型X線CT装 置3DX-multi　mage　micro　CT
type-F(モリタ,東 京)に て,骨 密度 はDXA法
で デ ン シ トメ ー ターDCS600(ア ロカ社,東 京)
にて測 定 した(Fig.2,3)。
　 術 式:術 式 と して下 記4つ を設定 した。1)骨
膜 剥離 を行 わない術 式 をNF(no　flap),2)骨膜
剥離のみ行 った術 式 をFO(flap+Omin　rrigation),
3)骨 膜剥 離 に骨面 への注 水操作 を10分間行 った
術式 をF10(flap+10min　irrigation),4)骨膜剥
離 に骨 面へ の注 水操作 を20分間行 った術 式 をF20
(flap+20min　irrigation)とした(Fig.3)。
　 摘 出時間:検 体の摘 出時間 と して下記3群 を設
定 した。 浸潤 麻 酔 後,1)10分 で摘 出 した もの
をR10(removal　after　10min),2)30分で摘出
した もの をR30,3)60分 で 摘 出 した も の を
R60とした(Fig.3)。
　 実験 条件 の略称 は,上 記の部位,術 式,摘 出時
間の組 み合 わせ で表 した(例:A-NF-R10)。上
記実験 条件 を組み合 わせ,下 記2つ の実験 を行 っ
た。
　 5.実 験1:顎 骨 リ ドカイ ン濃度 の経時変化
　 浸 潤麻酔後 の下顎骨 リ ドカ イン濃度 の経時変化
をみ る た め に,48羽 の ウサ ギ を用 い,A部 とB
部 にお いて,骨 膜剥 離 を行 わない術式(NF)で,
浸 潤 麻 酔 後10分,30分,60分で検 体 を摘 出 した









　 6.実 験2:術 式 による顎 骨 リ ドカイ ン濃度差
　術式 に よ る顎骨 リ ドカイ ン濃度差 をみ るため に,





後30分で検 体 を摘 出 した(R30)。実験 条件 は
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　 7.骨 膜 剥離 および注水操作
　 臨床で は浸 潤麻 酔後数分待 ってか ら処 置 を始 め
ることか ら,本 実験 も,浸 潤麻 酔後5分 間放置 し
た(Fig.3)。ウサギ の 口腔 内 は非 常 に狭 い ため,
骨膜 は全 て下顎下縁 方向 か ら剥離 した。骨 膜剥離











　 　 　 bone　in　rabbit.
Fig.4 Methods　for　analysis　of　Lidocaine　concentration
　 　 　 in　mandibular　bone.
Table　2　Condition　for　HPLC　analysis　ofLidocaine.
ル ミルTK-CM20SR(Tokken,東京)で 粉砕 し,
pH9.18のホ ウ酸塩0.01Mに懸濁 後,　POLYTRON
PT-2100R(Kinematica,スイス)で ホモ ジナ イ
ズ した。 上清 を0.5mL採取 し,ト リメ トプ リム
1.25μ/mLを100μL添加後,さ らにク ロロホル ム:
メ タ ノール(8:2)を2.5mL添 加 した。 この 溶
液 を2分 間 ホモ ジナ イズ し,3,000rpm(1,000G)
×10分間 で遠心分 離 した。 その後,有 機 相1.5mL
を採 取 し,ロ ー タ リーエバ ボ レー ターEYELAR
(東京理 化機械,東 京)に て40℃10分間減 圧乾燥
固定後,移 動相(50mM　KH2PO4:CH3CN=4:1)
200μLで溶 解 し,MILLEXR-GV(filter　O.22μm)
(タカ ラバ イオ,東 京)で 濾 過後,さ らに同移動
相70μLを添加 して高速 液体 クロマ トグ ラ フ ィー
(HPLC:High　 Performance　Liquid
Chromatography)LC-2000　PlusR(日本 分 光,
東 京)で 顎骨 リドカイン濃度 を測定 した4)。なお,
HPLCの 条件 をTable　2に示 し,　HPLCで 測定 し
た リ ドカイ ン濃度 の ピークをFig.5に示 した。
　 9.デ ー タお よび統 計の処理
　 顎骨 リ ドカ イン濃度 は,顎 骨1gあ た りに含 ま
れ る リ ドカ イ ンのμg(μg/g)として表 し,各 デ ー
タは平均値 ±標準偏差 で表記 した。 また,全 検体
は対応 の ない デ ー タ と して扱 い,有 意 差 検定 は
Friedman　testと,多重 比 較 をMann-Whitney
U-test　with　Bonferroni　correctionで行 い,有 意
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　 1.顎 骨 リ ドカイン濃 度の経時変化
　 骨 密 度 が 低 いA部 で のA-NF-R10,
A-NF-R30,　A-NF-R60の顎 骨 リ ドカ イ ン濃 度
は,そ れ ぞ れ25.05±2.39,19.06±4.54,0.14±
0.08μg/gであ っ た。10分 と30分で は統 計 学 的 有
意差 は認め られ なか った。 それ 以外の群で は,経
時的に顎骨 リ ドカ イ ン濃 度 は有意 に低 下 してい た
　(Fig.6)。
　骨密度 が高 いB部 でのB-NF-R10,　B-NF-R30,
B-NF-R60の顎 骨 リ ドカ イ ン濃 度 は,そ れ ぞれ
8.46±1.44,12.08±1.65,0.23±0.09μg/gであっ
た。各時 間で顎骨 リ ドカイ ン濃 度 に有意差 はみ ら
れ たが,浸 潤麻 酔10分後 よ り30分後 の顎 骨 リ ド
カイ ン濃度 が有意 に上 昇 していた(Fig.6)。
　 また,骨 密度 が低 いA部 と骨密 度 が高 いB部
の下 顎 部位 に よ る比 較 で は,10分 後 と30分後 と
もに顎骨 リ ドカ イ ン濃 度 はA部 の方 が有 意 に高
く,60分後 は両者 とも顎骨 リ ドカイン濃度 は0μg/g




　 2、 術 式 による顎骨 リ ドカ イン濃 度差
　 骨 密 度 が 低 いA部 で のA-NF-R30,
A-FO-R30,　A-F10-R30,　A-F20-R30の顎 骨 リ
ドカ イ ン濃度 は,そ れ ぞれ19.06±4.54,13.09±
0.99,4.62±0.62,0.36±0.22μg/gであっ た。 骨
膜 剥 離 を行 わ ないA-NF-R30と,骨膜 剥離 の み
のA-FO-R30では有意差 は認 めなか ったが,骨 面
へ の注水操 作で顎骨 リ ドカ イン濃度 は有意 に低 下
し,そ の 注 水操 作 も10分よ り20分で 有 意 に顎 骨
リ ドカ イ ン濃 度 が低下 してい た(Fig,7)。
　 骨 密 度 が 高 いB部 で のB-NF-R30,
B-FO-R30,　B-F10-R30,　B-F20-R30の顎 骨 リ
ドカ イ ン濃 度 は,そ れ ぞ れ12.08±1.65,5.30±
0.52,3.18±0.66,0.64±0.20μg/gであ っ た。 骨
膜 剥離 な し,骨 膜剥 離のみ,骨 膜剥離 お よび注 水
操 作10分,骨 膜 剥 離 お よび 注水 操 作20分の順 で
顎 骨 リ ドカ イン濃度 が低 下 し,各 群 間で有 意差 を
認 め た(Fig.7)。
　 また,骨 密度 が低 いA部 と骨密 度 が高 いB部
の下顎部位 に よる比較 で は,両 者 と も骨膜 剥離 お
よび注 水操 作20分で顎 骨 リ ドカ イ ン濃度 は0μg/g
に近似 してお り,有 意差 は認 めなか った。 それ以
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分で検体 を摘出 した場合,下 顎角部は10分の時
点で顎骨 リドカイン濃度が25.05μg/gと最 も高 く,
























では,顎 骨 リ ドカイン濃度が有意に低下 した。
　前述 したように,皮 質骨が厚 く骨密度が高けれ
ば,局 所麻酔薬の骨への浸潤が遅れ,骨 膜下に残
留 リドカインが長 く存在す ると推察 され,浸 潤麻
酔後10分程度経過 して も,皮 質骨が厚 く骨密度
が高いほど,骨膜剥離によって多くの残留 リドカ
インが顎骨 に吸収 されずに体外へ流れて しまうと
考 えられ る。そのため,骨 膜剥離を行わない術式
に比べて,骨 膜剥離のみの術式で も顎骨 リドカイ




間をとることで,骨 膜剥離前に顎骨 リ ドカイン濃
度を上げて手術 を開始す ることが望 ましい と推察
される。




度は有意 に低下 し,そ の注水操作 も10分より20





への注水操作を20分間行 うことで,顎 骨 リ ドカ
イン濃度はほぼ0μg/gとなった。 これは浸潤麻酔
後30分の時点の顎骨 リ ドカイン濃度で ありなが
ら,骨膜剥離 を行わない術式 における60分の時
点の顎骨 リドカイン濃度に近似 してお り,骨面へ
の20分間の注水操作 は,浸 潤麻 酔効果時間を半






濃度 を大きく低下 させ る要因の一つと推察できる。
顎骨や骨膜内に存在す る残留 リドカインが,注 水
操作によりwash　outされることが示唆 された。
(xx)







剤は,麻 酔効果,止 血効果に優れ,作 用持続時間
は約90分と長い10・11)。しか し臨床では,浸 潤麻酔
後90分未満で も,し ば しば局所麻酔薬効果 の消
失を経験す る。Yamazakiら3)は,臨床において,
骨膜剥離を行わない術式と比べ,骨 膜剥離および





処置内容に拘 わ らず,90分間は浸潤麻 酔が奏効
する認識の もとで処置が行われている1,2)。しか し
ながら,本結果から,埋伏歯抜歯術,嚢 胞摘出術,



















骨膜剥離および注水操作が,顎 骨 リ ドカイン濃度
へ与 える影響を検討 し,以下の結論 を得た。
　 1)皮質骨が厚 く骨密度が高いほど,局 所麻酔
薬が骨内にリドカインが浸潤す るのに時間を要 し
た。
　 2)骨膜剥離を行わない術式に比較 して,骨 膜
剥離のみの術式では,皮 質骨が厚 く密度が高い部
位で,顎 骨 リドカイン濃度が有意に低下 した。
　 3)骨膜剥離を行わない術式に比較 して,骨 面
への注水操作の術式では,顎 骨 リドカイン濃度が
有意 に低下 し,注 水時間10分よりも20分で,よ
り有意に低下 した。
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